「介護保険被保険者証等預り証」（名介研標準様式）
2019年改訂版　申込用紙
＜主な変更点＞
１.従来の乙票（ケアマネジャー控え）を廃止して「事業所控」と「お客様控」の２枚複写にし、
1冊あたりのセット数を増やしました。
２.日付記入欄の元号表示を削除しました。
[bookmark: _GoBack]1.内容：1冊は2枚複写の帳票が30セット綴りです。
1 Ａセット：5冊
2 Ｂセット：10冊
3 Ｃセット：20冊
2.申込方法：下記の申込書にご記入のうえ、
（株）有信社　FAX：052-331-0126　までFAXにてお送り下さい。
3.お支払い：お届けの際に同封されている振替用紙にてお支払下さい。
請求書等が必要な場合は、名介研事務局までご連絡ください。
［問い合わせ先］（株）有信社（TEL：052-331-0121）
名介研事務局：並河（TEL:052-253-6758）

	＜切り取らないでこのままＦＡＸして下さい＞
「介護保険証等預り証」（名介研標準様式）　申込用紙
（株）有信社　（FAX：052-331-0126）行
※会員の方は、登録されている「正式な会員名」を下記に必ずご記入下さい。（無記入の場合は非会員と判断させていただきます）



	会員番号
	
	会員名
	


＊送付先
	住所：〒　　　　-　　　


	名称：

	担当者：
	TEL：


＊申込内容（価格は全て税込みです）
	内容
	単価（会員）
	単価（非会員）
	数
	金額

	Ａセット（5冊）
	2,400円
	3,000円
	セット
	円

	Ｂセット（10冊）
	4,800円
	6,000円
	セット
	円

	Ｃセット（20冊）
	9,400円
	12,000円
	セット
	円

	送料
	600円
	600円
	－
	600円

	合　計
	－
	－
	－
	円


※会員の場合、Ａセット、およびＢセットは1冊当たり480円、Ｃセットは1冊当たり470円
※非会員の場合、Ａセット、Ｂセット、およびＣセットは1冊当たり600円
